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RESUMEN 
La presente investigación tuvo como objetivo, determinar la calidad de atención de 
enfermería y la relación con la satisfacción de madres de niños menores de 1 año 
que asisten a la estrategia Crecimiento y Desarrollo en el Centro de Salud Nivel I-3 
Arequipa 2019. El estudio corresponde a un diseño correlacional, de corte 
transversal, la técnica aplicada fue la entrevista, se aplicó los cuestionarios de 
calidad de atención de enfermería y satisfacción a 104 madres. Los resultados: En 
cuanto la calidad de atención enfermería, 92% de las madres indican que la calidad 
de atención de enfermería es alta, en la dimensión técnico científica 84%, en la 
dimensión humana el 77% y 79% en la dimensión de entorno; en cuanto a la 
satisfacción, el 71% de las madres presenta un nivel alto de satisfacción, 29% tiene 
un nivel medio. Concluyendo que existe relación significativa entre la calidad de 
atención de enfermería con la satisfacción (Xi2=8,995, P=0.003<0.05) 
Palabras clave: Calidad de atención, satisfacción, crecimiento y desarrollo. 
vii 
ABSTRACT 
The aim of this research was to determine the quality of nursing care and the 
relationship with the satisfaction of mothers of children under one year old who 
attend the Growth and Development strategy at the I-3 level Health Centre in 
Arequipa, 2019. The study corresponds to a correlational, cross-sectional design, 
the technique applied was the interview, and questionnaires of nursing care quality 
and satisfaction were applied to 104 mothers. The results were that, in terms of the 
quality of nursing care, 92% of the mothers indicated that the quality of nursing care 
was high; 84% in the technical-scientific dimension; 77% in the human dimension, 
and 79% in the environment dimension. In terms of satisfaction, 71% of the mothers 
had a high level of satisfaction, 29% had a medium level. We conclude that there is 
a significant relationship between the quality of nursing care and satisfaction 
(Xi2=8.995, P=0.003 
Key words: Quality of care, satisfaction, growth and development. 
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I. INTRODUCCIÓN
La calidad en salud es definida por la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
como el conjunto de prestaciones en el aspecto diagnóstico y médico en salud que 
se le brinda al paciente, lo cual conlleva a la obtención de una atención sanitaria 
óptima, e implica un mínimo riesgo de efectos lesivos, así como su satisfacción, 
durante todo el proceso de atención, por parte del paciente1.  
La calidad comprende tres indicadores fundamentales: Estructura, proceso y 
resultado; la estructura, hace referencia al ambiente físico, el proceso, se refiere al 
conjunto de acciones que realiza la institución prestadora de salud, así como el 
recurso humano para generar valor  en su oferta de servicios y finalmente el 
resultado que indica un logro ante la aplicación de cada una de la intervenciones; 
uno de los resultados y quizás el más importante que se espera de la calidad de 
atención es la satisfacción de los pacientes2. La calidad de atención, por su parte, 
incluye las dimensiones técnico científica, humana y entorno. El aspecto técnico 
científico abarca la efectividad de la práctica profesional con respecto a los avances 
científicos, en la dimensión humana se evalúa la actitud del personal de salud, 
quien debe brindar una atención de calidad y con calidez, la dimensión del entorno, 
engloba las características de una atención integral, oportuna y continua3-4. La 
calidad puede medirse a través de estándares como: Oportunidad, eficacia, 
integralidad, accesibilidad, seguridad y satisfacción del usuario, cada uno de estos 
atributos son medibles por medio de indicadores, que señalan la situación de 
calidad de atención percibida por el usuario o paciente5. 
Un servicio es de calidad, cuando cumple con las expectativas del paciente y para 
lograrlo, es necesario disponer de recursos humanos, físicos, tecnológicos y 
financieros, que puedan dar sostenibilidad a la oferta de servicios que otorga la 
institución prestadora de servicios de salud5-6.   
En el primer nivel de atención se ofrecen servicios, principalmente preventivo-
promocionales, de acuerdo a la categoría del establecimiento de salud, los cuales 
deben contar con los recursos necesarios para lograr las metas propuestas.  El 
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profesional de enfermería es uno de los recursos humanos fundamentales en este 
nivel de atención, porque desarrolla actividades, siendo uno de ellos el de 
Crecimiento y Desarrollo, que es una de las estrategias más importantes en su 
quehacer profesional, puesto que la atención y control temprano que se realice al 
niño, influirá en su futuro como  adulto saludable, contribuyendo así al desarrollo 
social, por tal razón, enfatizar en la importancia de la calidad de la atención que se 
brinde en esta estrategia,  permitirá la satisfacción de las madres respecto a la 
atención y la continuidad de la asistencia de los niños  a sus controles en la 
estrategia7. 
La satisfacción viene a ser el resultado que existe entre las expectativas del 
paciente con la percepción por la atención percibida, otra definición de la 
satisfacción la conceptúa como una medida que logra superar las expectativas del 
paciente con los servicios ofertados por el establecimiento de salud 8. En salud, la 
satisfacción del paciente es el eje central del sistema de calidad, puesto que influirá 
en el hecho de que el usuario procure o no atención y además realice las 
instrucciones dadas por el prestador de servicios 9-10.  
El Centro de Salud Nivel I-3, que brinda atención a la población de Arequipa; en su 
cartera de servicios, se encuentra la atención al niño, la cual corresponde a la 
estrategia de crecimiento y desarrollo a cargo del personal de enfermería. Para 
lograr la satisfacción del usuario, se debe considerar tres dimensiones en la 
satisfacción del paciente: La dimensión cognitiva, la cual se enfoca en los 
conocimiento que tiene el profesional de enfermería, la dimensión afectiva, en la 
que el profesional muestra interés y perspicacia ante las necesidades del paciente, 
así como el trato y la comunicación con la cual se interrelaciona con el paciente, y 
las habilidades técnicas y procedimentales; aspectos que conforman las 
competencias profesionales del enfermero o enfermera. 
En el caso del Centro de salud en mención, el usuario son los niños, sin embargo, 
si se desea conocer la calidad de atención  del personal de enfermería, se deberá 
medir el nivel de satisfacción de las madres de los niños; esta situación genera un 
doble compromiso por parte del personal de enfermería, dado que además, de 
realizar su atención directa con el niño, deberá llegar a cubrir las expectativas de la 
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madre; es por esta razón que se planteó el presente estudio, dónde se pretende 
identificar cómo percibe la calidad de atención, la madre que acude a la estrategia 
de crecimiento y desarrollo, si las madres se sienten satisfechas con la atención, 
habrá continuidad en el servicio, lo cual tendrá un impacto a largo plazo en la 
sociedad, dado que el control temprano y oportuno del crecimiento y desarrollo del 
niño permitirá tener futuros adultos saludables y productivos a la sociedad. 
Por lo que se formuló el siguiente problema: 
¿La calidad de atención de enfermería se relaciona con la satisfacción de madres 
de niños menores de 1 año que reciben atención en la estrategia de crecimiento y 
desarrollo en el Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019? 
El propósito del estudio, fue identificar cómo perciben las madres de niños menores 
la atención de enfermería en la estrategia de crecimiento y desarrollo, de tal manera 
que permita a la institución de salud, establecer normas específicas de calidad de 
atención.  Favoreciendo así la continuidad en el control de crecimiento y desarrollo 
del niño, la promoción de la salud del niño, la prevención de las enfermedades 
propias de la infancia y la detección precoz de alteraciones que requieran atención 
de otros profesionales. Lo que tendrá un gran impacto social al contribuir en la 
disminución de la morbimortalidad infantil y en el logro del cuarto objetivo de 
desarrollo sostenible. 
En el aspecto teórico, permitió ampliar el conocimiento sobre las variables y 
comprender el comportamiento de los profesionales de la salud, de tal manera que 
puedan estimular con mayor efectividad el cumplimiento de sus funciones. 
Los objetivos del estudio fueron: 
Objetivo general:  
Determinar la calidad de atención de enfermería y la relación con la satisfacción de 
madres de niños menores de 1 año que asisten a la estrategia de Crecimiento y 
Desarrollo en el Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019. 
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Objetivos específicos: 
- Determinar la calidad de atención de enfermería según dimensiones de madres
de niños menores de 1 año que asisten a la estrategia de Crecimiento y
Desarrollo en el Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019.
- Determinar el nivel de satisfacción de las madres de niños menores de 1 año
que asisten a la estrategia de Crecimiento y Desarrollo en el Centro de Salud
Nivel I-3 Arequipa 2019.
Se plantearon las siguientes hipótesis: 
H1. La calidad de atención de enfermería se relaciona con la satisfacción en madres 
de niños menores de 1 año que asisten a la estrategia de Crecimiento y Desarrollo 
en el Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019. 
H0. La calidad de atención de enfermería no se relaciona con la satisfacción en 
madres de niños menores de 1 año que asisten a la estrategia de Crecimiento y 
Desarrollo en el Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019. 
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II. MARCO TEÓRICO
Vázquez E., Sotomayor J., Gonzáles A., y Montiel A.11 (México 2018), realizaron un 
estudio con el objetivo de evaluar la satisfacción del paciente en una institución de 
primer nivel atención, encontraron que el 74% de los investigados estuvieron 
satisfechos con la atención de enfermería, el 82% estuvo satisfecho con los 
elementos tangibles, 65% en accesibilidad y organización, y el 49% con el tiempo 
de espera para los servicios de diagnóstico y triage. Sin embargo, fue mayor la 
satisfacción con la atención de la unidad médica (60%). En otro estudio Martínez 
V. y Mayve A.12 (Huancayo 2017), determinaron que 85.2% de las madres que
asistían al programa de crecimiento y desarrollo del centro de Salud de Barranco, 
presentaron una percepción favorable respecto a la atención por parte del 
profesional enfermero, por otro lado, Angulo P.13, (Trujillo 2018), identificó que el 
96.7% de la población de estudio, mostraron satisfacción media sobre la calidad de 
atención del profesional enfermero. 
Albornoz D. y Arica D.14 (Lima 2018), determinaron un nivel de satisfacción medio 
con la calidad de atención del personal enfermero, en el 51,2% de madres. Tena 
X.15 (2018), por su parte, identificó un nivel alto de satisfacción (72.1%) de las
madres, respecto a la calidad de atención del profesional enfermero del servicio de 
CRED. 
García G.16 (Trujillo 2018), se determinó que el 44.2% de las madres estudiadas 
tenían una satisfacción alta con relación a la atención del profesional enfermero. 
Por su parte Justo M.17 (Puno 2019), se estableció que el 56.7% de las madres que 
acudieron al consultorio de crecimiento y desarrollo, identificaron como 
medianamente favorable la dimensión: interpersonal/humana; 49.3% de las madres 
calificaron como mediamente satisfechas frente a la dimensión técnico-científica; y 
el 43.3% estuvo medianamente satisfecha con el entorno. Pereyra C.18 (2018), 
evidenció que 39.8% de las madres que asistían al consultorio de CRED, 
presentaron una satisfacción aceptable y que 54.9% consideró como medio la 
calidad de atención del personal de enfermería. 
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Por otro lado, Quispe M. y Ramos A.19 (Arequipa 2016) demostraron que 86.7% de 
madres presentaban regular satisfacción con la calidad de atención del personal de 
enfermería del consultorio de CRED; e identificaron una creciente deserción de los 
niños en el control del CRED (54% deserción relativa y 32.2% absoluta), 
igualmente, Álvarez G.20 (Arequipa 2018), determinó que 47% de las madres que 
asistían a la estrategia de control de crecimiento en un Centro de Salud en 
Arequipa, manifestaron regular satisfacción con respecto a la calidad del cuidado 
de enfermería, por el contrario el estudio de Esquiche R., y Surco Y.21 (Arequipa 
2017), identificaron un 80.6% de madres satisfechas versus un 18.3% que señaló 
satisfacción regular y sólo el 1.1% indicó un nivel de satisfacción malo; con respecto 
a la calidad de atención del personal enfermero. 
La calidad de atención en salud, consiste en asegurar y proveer de manera continua 
los servicios de diagnóstico y tratamiento en la atención del paciente22. Es el 
conjunto de diligencias que efectúan los establecimientos de salud para brindar una 
óptima atención al paciente desde el punto de vista técnico y humano con el fin de 
lograr su satisfacción23. Donabedian2, considerado el padre de la administración en 
salud, describe a la calidad de atención en salud, como la conjunción de la ciencia 
y la tecnología en la aplicación del procedimiento y la aptitud de los profesionales 
que laboran en el ámbito de la salud, el objetivo es lograr un grado de satisfacción 
y así lograr la fidelización con el servicio ofertado22-23. 
La calidad de atención, se sustenta en indicadores que miden lo siguiente: La 
estructura, proceso y resultado. La estructura que comprende a todos aquellos 
materiales y normas organizacionales correspondientemente constantes, así como 
los expedientes humanos y económicos aprovechables en los sitios en los que se 
suministra atención. Estos incluyen: Cantidad, así como calidad del recurso 
humano como los equipos médicos propios de cada servicio de salud. El proceso 
propiamente dicho, se refiere a la interrelación con las diligencias de apoyo, 
determinadas en los profesionales de salud que serán aplicadas en los clientes o 
usuarios, comprende los aspectos de las aptitudes que expresa el personal en 
cuanto la atención directa al paciente por medio de una comunicación asertiva 
durante todo el procedimiento de atención. Los indicadores relacionados a la 
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calidad de atención son: La garantía de calidad expresada por un recurso humano 
comprometido y capacidad para realizar acciones efectivas y eficaces en la 
atención del paciente, así como la satisfacción del paciente por el servicio recibido 
22-24.
Las dimensiones, que considera el modelo de la calidad de atención propuesto por 
Donabedian2 son: Dimensión humana, técnica y del entorno. El modelo propone 
que las dimensiones pueden ser evaluadas para dar una aproximación acerca de 
la situación de la calidad en salud, por ejemplo los aspectos que se consideran en 
la dimensión técnico–científica serán todas aquellas formas científicos-técnicos 
propias de la atención; aquí se puede señalar la efectividad, la cual es relatada 
como el logro de permutas positivas (efectos)25, la eficacia en el estado de salud 
del paciente, se evidencia por el desarrollo de técnicas administrativas adecuadas 
que conllevan a una eficiencia (uso adecuado de recursos) en la atención del 
paciente; la continuidad ininterrumpida del servicio, la seguridad, la cual previene 
los peligros para la salud del usuario y la integralidad, que es la atención en salud 
al paciente desde un punto de vista holístico 26-27. 
En la dimensión humana, se toman en cuenta aspectos característicos como la 
interculturalidad en la atención en salud, en dónde se tiene un trato digno, humano 
y respetuoso ante el paciente sin implicar su sexo, raza o credo28. 
En la dimensión del entorno, está referida a las habilidades que el establecimiento 
logra en la prestación se refiere a la comodidad, en la cual se procurará que el 
paciente se sienta cómodo con la atención; la ambientación del lugar donde será 
atendido el paciente, así como la limpieza, orden, privacidad y confianza, que 
deberá otorgar el personal de salud al paciente 29.  
La calidad de atención por parte del profesional enfermero, se refiere a la provisión 
del cuidado basado en un conocimiento sólido, aplicado bajo una técnica-
procedimental especializada y con un comportamiento humano, el mismo que 
procura satisfacer las necesidades que presenta el paciente29,30. Las acciones 
realizadas por el profesional enfermero en la estrategia de Crecimiento y desarrollo, 




serán percibidas por las madres, quién de acuerdo a sus expectativas, basadas en 
factores personales   y experiencias previas, evaluará al profesional y con esto se 
logrará o no su satisfacción de la atención recibida. 
 
La satisfacción del usuario es definida por Philip K.,31 como un estado de ánimo 
positivo que presenta la persona que recibe un servicio, y surge cuando sus 
expectativas han sido cubiertas por el producto o por la atención recibida. Avedis 
Donabedian2, señala que la satisfacción del paciente, mide la eficacia del servicio 
de salud.   La satisfacción es influenciada por factores como: La accesibilidad en la 
atención de salud y en los recursos médicos propios; esta accesibilidad también es 
definida por la continuidad del servicio y el entorno terapéutico 32.  
 
Wolf Z.,33 sostiene que la satisfacción del paciente tiene tres dimensiones: La 
dimensión cognitiva, la cual se enfoca en los conocimientos, más el autor en 
mención, enmarca la cantidad y calidad de la comunicación que brinda el 
profesional de salud como complemento de esta dimensión; la dimensión afectiva, 
el autor señala al trato y la perspicacia que tiene el profesional ante las necesidades 
del paciente los cuales están referidos a las habilidades técnicas y procedimentales 
de los profesionales de salud, como características de esta dimensión. 
 
La satisfacción del usuario, se relaciona con las características que presenta el 
servicio de salud 34. Los criterios que se aplican para medir la satisfacción del 
paciente de acuerdo a la OMS son: Actividades priorizadas de acuerdo a 
identificación de problemas de salud en el paciente, las cuales son los trazadores 
de la calidad de atención, la definición de las dimensiones a evaluar, así como la 
selección y desarrollo de métodos evaluativos, finalmente el entrenamiento del 
personal implicado en todo el proceso 35.  
 
El presente estudio presenta las dimensiones de la satisfacción propuestas por 
García, G.16, la cuales son: Orientación, identificación, explotación y resolución; la 
autora basa estas dimensiones en la teoría de Hildegard Peplau, quien señala que 
la enfermera debe brindar cuidados en torno al proceso interpersonal terapéutico 
en sus cuatro fases: orientación, entendida como la necesidad que presenta el 




paciente ante el conocimiento del proceso de enfermedad; la identificación como el 
proceso que implica el reconocimiento y aceptación del cuidado por parte del 
profesional hacia el paciente; la explotación, esta fase se refiere al uso del servicio 
dado por el profesional y la resolución, en esta fase el paciente obtiene capacidades 
de autocuidado que han sido otorgadas por el profesional de enfermería. 
 
Las políticas de salud en el Perú, se orientan a la provisión de una atención de 
calidad y procuran la satisfacción del usuario como una garantía de calidad; estas 
deben aplicarse a las diversas instituciones de salud en los diferentes niveles de 
atención del sistema sanitario 36,37. 
 
Esta investigación se sustenta en dos teorías, como primero tenemos la teoría de 
Hildegard Peplau 38, quien desarrolla la teoría de la relación enfermera-paciente, 
describe que este es un proceso interpersonal significativo terapéutico evidenciado 
en cuatro fases o etapas, dónde se muestra la situación del paciente: 
 
Orientación: El paciente presenta una necesidad que no está siendo satisfecha. 
Identificación: El paciente busca ayuda profesional específica, por lo cual el 
enfermero se identifica y se establece la relación enfermero-paciente38,39. 
Explotación: El paciente busca aprovechar al máximo posible la atención brindada, 
por tal motivo es importante que el enfermero haya logrado confianza con el 
paciente para que este proceso sea realmente provechoso38,39 
Resolución: El paciente logra capacidades que fueron brindadas mediante el 
proceso de relación enfermera-paciente y le permiten independizarse del cuidado 
enfermero. 
 
De acuerdo a las fases antes descritas, el profesional de enfermería presenta seis 
funciones a desarrollar: 
 
Papel del extraño: El personal de enfermería debe establecer una relación imparcial 
con el paciente dónde no se involucren juicios personales. 




Papel de persona-recurso: El personal de enfermería debe saber satisfacer las 
dudas respecto a su salud que presente el paciente, el contenido del mensaje debe 
ser claro y preciso de acuerdo a las características del paciente38. 
Papel docente: El personal de enfermería debe aplicar metodologías de acuerdo a 
la educación en salud que permitan que se lleve a cabo un proceso de enseñanza-
aprendizaje con el paciente, por tal motivo la información brindada al mismo, deberá 
ser contundente y buscando la vía práctica con el fin de generar un aprendizaje 
significativo que permita que se establezcan conductas positivas en salud38,39. 
Papel conductor: El profesional de enfermería deberá instaurar y propender una 
relación basada en la cooperación y participación activa con el paciente. 
Papel de sustituto: El profesional de enfermería buscará satisfacer las necesidades 
que presente el paciente y que no pueda realizarlas por sí solo. 
Papel de consejero: El personal de enfermería debe responder adecuadamente a 
las necesidades de los pacientes y en el curso de su atención deberá brindar 
consejería enfocada en la educación en salud, procurando que el paciente sea 
consciente de su estado y de sus acciones futuras como medio para la 
transformación de su salud38,39. 
 
Y como segunda tenemos la teoría del cuidado humanizado de Jean Watson, apoya 
así también el contenido teórico que se evidencia en la práctica de la atención de 
enfermería; la autora señala que el cuidado es una ciencia y que el personal 
enfermero debe aplicar la combinación del aspecto humano con el aspecto 
científico, así también identifica la coherencia, empatía y calidez como cualidades 
interpersonales y transpersonales, que el profesional enfermero debe otorgar en el 
cuidado al paciente39,40. 
 
El aspecto científico implica la aplicación de conocimientos en los procedimientos 
desarrollados e interpretados por la conducta humanista del personal enfermero.  
El aspecto humano según Watson implica establecer una relación interpersonal con 
el paciente, considerando sus sentimientos, emociones y su alma; puesto que esto 
contribuirá en un entendimiento de sentimientos por parte del enfermero; así 
también la teoría de Watson se basa en la expresión de características propias del 
personal enfermero como: Sinceridad y honestidad en la comunicación y 




transmisión de un mensaje para el paciente. Los fundamentos de la teoría de 
Watson, señalan a las emociones como parte de la persona, el cuerpo como el 
espacio donde se materializa las acciones de la mente y del alma y el espíritu como 
la fuente del amor39. 
 
Los factores de cuidados originales, que es la base de la teoría del cuidado 
humanizado implican la formación de un sistema humanístico-altruista de valores, 
que además puede ser definido como la satisfacción personal que experimenta el 
profesional en el cuidado al paciente, así también se considera como otro factor de 
esta teoría, la inculcación de fe y esperanza al paciente; en cuanto el cultivo de la 
sensibilidad hacia uno mismo y hacia los demás, se incluye el término de la 
autoaceptación39-41. El desarrollo de una relación de ayuda y confianza entre el 
profesional enfermero con el paciente, en el cual este puede transmitir sus 
sentimientos, son otros de los factores de esta teoría.  
 
Los conceptos básicos que desarrolla Watson en su teoría son: La salud como la 
armonía entre la mente, cuerpo y alma, los cuales se asocian a la percepción y 
experiencia; el entorno, que es el medio que rodea al paciente y que puede 
influenciar en el estado de bienestar del paciente y enfermería que es conceptuada 
por Watson como la unificación del conocimiento, pensamiento, valores y filosofía 
que son expresado mediante competencias por parte del profesional40. 
Watson considera que se deben enfatizar los cuidados humanizados para la 
existencia de la satisfacción con el cuidado enfermeros; estos se basan en un trato 
con respeto y amabilidad para con el paciente, considerando que es un ser con 
alma y cuerpo, por lo cual se debe realizar el cuidado procurando dignificar al 
paciente; así también se considera como aspecto importante la oportunidad del 
cuidado y de la seguridad del mismo40. 
 
En la presente investigación el aspecto científico se fundamenta en los 
conocimientos que aplica el profesional enfermero en el cuidado al niño desde el 
punto de vista de la estrategia de crecimiento y desarrollo, en la cual se procura la 
detección temprana de alteraciones en el aspecto del crecimiento del niño así 
como del desarrollo en su esfera cognitiva, social, motora y de lenguaje. En el 




aspecto  humano, el presente estudio busca conocer la satisfacción de las madres 
con respecto a la calidad de atención, la cual tiene su base en el trato humanizado 
por parte del personal enfermero, entendiendo la humanidad como la 
manifestación de actitudes empáticas que permitan una comunicación fluida y 
participativa enfermero-paciente40-41; de acuerdo a los planteamiento de la teoría 
de Watson, el cuidado combina la dimensión científica y humana de la calidad, por 
































3.1. Tipo y diseño de investigación 
Es una investigación básica, cuantitativa.  De acuerdo al diseño, el estudio es no 
experimental, transversal descriptivo, correlacional42,43.   




M= muestra de estudio 
r= relación 
V1= Calidad de atención de enfermería 
V2= Satisfacción 
3.2. Variables y operacionalización 
Variable Independiente: Calidad de atención de enfermería  
− Dimensión técnico-científica. 
− Dimensión humana. 
− Dimensión entorno. 
Variable dependiente: Satisfacción en madres de niños menores de 1 año, 
estrategia de Crecimiento y Desarrollo (Anexo N°1). 
3.3. Población, muestra y muestreo 
3.3.1. Población 
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La población estuvo integrada por 144 madres de familia con niños menores de 1 
año que asistieron a la estrategia de Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud 
Nivel I-3 Arequipa. 
Criterios de selección 
Criterios de inclusión 
- Madres de niños menores de 1 año que asisten al servicio de CRED.
- Madres con capacidad de comunicación verbal.
- Madres que acepten participar en el estudio.
Criterios de exclusión 
- Madres de niños menores de 1 año que no deseen participar en el estudio.
- Madres con limitaciones para comunicarse verbalmente.
3.3.2. Muestra 
La muestra estuvo conformada por 104 madres de niños menores de 1 año que 
asisten a la estrategia de CRED en un Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa; la 
muestra, se obtuvo con la fórmula estadística de Murray y Larry44 con un nivel de 
confianza de 95% y con un mínimo error estadístico de 5% (Anexo N°2). 
3.3.3. Muestreo 
El muestreo fue probabilístico y se aplicó el criterio de aleatorización simple, es 
decir todas las madres sujetas de estudio tuvieron la misma probabilidad para ser 
elegidos y formar parte de la muestra de estudio. 
3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 
  La técnica de recolección de datos fue la encuesta. 
  Instrumentos: Se utilizaron los siguientes instrumentos: 




- Cuestionario de calidad de atención de enfermería: Diseñado por López B., 
modificada por: García G.16 
Este instrumento consta de 15 ítems, que considera las dimensiones técnico-
científica, humana y entorno; consta de tres partes, datos generales del niño y 
datos generales de la madre y las preguntas respecto a la atención del personal 
de enfermería (Anexo N°3). 
 
- Cuestionario de satisfacción de las madres: Fue diseñada por López B. y luego 
modificada por: Génesis García Lizárraga16. Este instrumento consta de 15 
ítems. (Anexo N°4) 
Validez de los instrumentos: 
Los instrumentos fueron validados por la autora: Génesis García Lizárraga16; esta 
validación fue realizada por medio del juicio de 3 expertos enfermeros, que se 
desempeñan en el consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Niño. 
Confiabilidad:  
La prueba de consistencias fue realizada en el estudio de García G.16, dónde por 
medio de la aplicación de una prueba piloto, se obtuvo un alfa de Cronbach del 
primer instrumento de: 0.879 y 0.822 en el segundo instrumento (Anexo N°5 y 6), 
3.5. Procedimientos 
La recolección de datos se ejecutó de la siguiente manera: 
- Se solicitó autorización a la gerenta del Centro de Salud Nivel I-3 y a la 
enfermera responsable de la estrategia de crecimiento y desarrollo (ANEXO 
N°7). 
- Para identificar a los participantes se tuvo en cuenta los criterios de inclusión, 
luego a cada madre se le explicó el propósito y los objetivos de la investigación. 
Obtenida la aprobación de las madres, se les hizo la entrega del consentimiento 
informado para la firma respectiva, entregándose una copia de este (ANEXO 
N°8). 
- La recolección de los datos se llevó a cabo en el consultorio del CRED, primero 
se explicó a cada madre cómo debía realizarse el llenado de los instrumentos, 




seguidamente se otorgó los instrumentos, todo el procedimiento tuvo una 
duración de 10 a 15 minutos. 
 
3.6. Método de análisis de datos 
Los datos fueron procesados por medio de una matriz de sistematización de datos 
utilizando el programa informático de Excel luego se realizó el análisis descriptivo 
e inferencial por medio del programa SPSS V22 (ANEXO N°9 y 10). 
El análisis de los datos se realizó por medio de la correlación de Pearson a través 
del software estadístico SPSS V22 y Excel. La interpretación de resultados se hizo 
a través de: Estadística descriptiva. 
3.7. Aspectos éticos 
En la presente investigación se tuvo en cuenta los principios bioéticos de: 
Autonomía: Se tuvo en cuenta este principio, al respetar la decisión de las madres 
de participar voluntariamente en el estudio. 
Justicia: En el estudio se aplicó este principio dado que todas las madres fueron 
incluidas en el estudio sin mediar algún tipo de discriminación; así mismo fueron 
tratadas con respeto en todo momento. 
Beneficencia y no maleficencia: Se respetó este principio por cuanto es una 
investigación de riesgo mínimo dado que no se manipula ninguna variable, por lo 














Calidad de atención según dimensión tecnico-cientifica en madres de niños 
menores de 1 año, estrategia de Crecimiento y Desarrollo Centro de Salud 
Nivel I-3 Arequipa 2019 
            NIVEL RANGO f % 
           BAJO 6 a 10 0 0 
          MEDIO 11 a 14 17 16 
           ALTO 15 a 18 87 84 
          TOTAL   104 100 





















Calidad de atención según dimensión humana en madres de niños menores 




RANGO f % 
           BAJO 
  
5 a 8 0 0 
          MEDIO 
  
9 a 12 24 23 
          ALTO 
  
13 a 15 80 77 
         TOTAL 
  
  104 100 















Calidad de atención según dimensión entorno en madres de niños menores 
de 1 año, estrategia de Crecimiento y Desarrollo Centro de Salud Nivel I-3 
Arequipa 2019 
 
NIVEL RANGO f % 
            BAJO 4 a 7 2 2 
          MEDIO 8 a 9 20 19 
         ALTO 10 a 12 82 79 
        TOTAL   104 100 












Calidad de atención de enfermería en madres de niños menores de 1 año, 
estrategia de Crecimiento y Desarrollo Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 
2019 
NIVEL RANGO f % 
 BAJO 15 a 25 0 0 
 MEDIO 26 a 35 8 8 
 ALTO 36 a 45 96 92 
 TOTAL 104 100 
Fuente: Matriz de sistematización de datos 
21 
Tabla 5 
Nivel de satisfacción en madres de niños menores de 1 año, estrategia de 
Crecimiento y Desarrollo Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019 
 NIVEL RANGO f % 
 BAJO 15 a 25 0 0 
 MEDIO 26 a 35 30 29 
 ALTO 36 a 45 74 71 
TOTAL 104 100 
Fuente: Matriz de sistematización de datos 
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Tabla 6 
Satisfacción según la calidad de atención en la dimensión tecnico-cientifica 
en madres de niños menores de 1 año, estrategia de Crecimiento y 
Desarrollo Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019 
 SATISFACCIÓN DE LAS MADRES 
TÉCNICO-CIENTÍFICA 
Medio Alto Total 
f % f % F % 
 MEDIO 7 7 23 22 30 29 
 ALTO 
10 9 64 62 74 71 
 TOTAL 17 16 87 84 104 100 
Fuente: Matriz de sistematización de datos 
Xi2= 1.505 Gl=1 P=0.220 




Tabla 7  
Satisfacción según la calidad de atención en la dimensión humana en 
madres de niños menores de 1 año, estrategia de Crecimiento y Desarrollo 
Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019 
    SATISFACCIÓN DE LAS MADRES 
HUMANA 
Medio Alto Total 
f % f % F % 
     MEDIO 10 10 20 19 30 29 
     ALTO 
 
14 13 60 58 74 71 
     TOTAL 24 23 80 77 104 100 
Fuente: Matriz de sistematización de datos 
 
















Satisfacción según la calidad de atención en la dimensión entorno en 
madres de niños menores de 1 año, estrategia de Crecimiento y Desarrollo 
Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa 2019 
  SATISFACCIÓN DE LAS MADRES 
ENTORNO 
Bajo Medio Alto Total 
F % f % f % f % 
 MEDIO 1 1 11 11 18 17 30 29 
   ALTO 1 1 9 8 64 62 74 71 
  TOTAL 2 2 20 19 82 79 104 100 
Fuente: Matriz de sistematización de datos 
Xi2= 2.498 Gl=1 P=0.114 
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Tabla 9 
Satisfacción según la calidad de atención de enfermería en madres de niños 
menores de 1 año, estrategia de Crecimiento y Desarrollo Centro de Salud 
Nivel I-3 Arequipa 2019 
  SATISFACCIÓN DE LAS MADRES 
CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA 
Medio Alto Total 
f % f % F % 
   MEDIO 6 6 24 23 30 29 
   ALTO 2 2 72 69 74 71 
   TOTAL 8 8 96 92 104 100 
Fuente: Matriz de sistematización de datos 
Xi2= 8.995 Gl=1 P=0.003 
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V. DISCUSIÓN
La calidad de atención en salud es definida como un conjunto de diligencias que 
efectúan las instituciones prestadoras de servicios de salud para brindar una óptima 
atención al paciente desde el punto de vista técnico y humano con el fin de lograr 
la satisfacción del usuario 23. Es un reto constante para el personal de salud lograr 
la satisfacción del usuario. 
Una de las principales acciones que el personal enfermero realiza en su quehacer 
profesional, es la estrategia de crecimiento y desarrollo, por medio de sus cuidados 
logrará la satisfacción de las madres y así la continuidad de la estrategia y el futuro 
de adultos saludables. 
El presente estudio consideró la evaluación de la calidad de atención del cuidado 
enfermero de acuerdo a las dimensiones técnico-científica, humana y del entorno; 
en cuanto la evaluación de la satisfacción se consideró las dimensiones orientación, 
identificación, explotación y resolución. Por medio de la aplicación de la prueba 
estadística de chi cuadrado, se determinó que existe una relación entre la calidad 
de la atención de enfermería con la satisfacción de las unidades de estudio. 
En la tabla 1, se aprecia que en cuanto la calidad según la dimensión técnico-
científica dimensión técnico- científica, 84% considera que se encuentra en un nivel 
alto, este resultado concuerda con lo presentado por Tena X15. (2018) dado que en 
su estudio encuentra que el 75% de las madres estudiadas presenta alta calidad 
en la dimensión técnico-científica, así también con los resultados de Martinez M. 12 
(2017) quien señala que 86.6% de las madres calificó como favorable la calidad de 
atención en la dimensión técnico-científica; sin embargo el estudio de Albornoz A. 
y Arica D.14(2018), se encontró que el 62% lo consideró como bajo; estos resultados 
pueden deberse a que los humanos somos únicos y percibimos de manera 
particular las situaciones que se nos presentan, así también las expectativas que 
presenta cada paciente está relacionada con las experiencias previas, por tal 
motivo la percepción de la calidad de atención de enfermería de las madres 
responde a características propias de cada una de ellas. 
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La dimensión técnico-científica,   incluye el procedimiento que realiza el profesional 
enfermero en cuanto al manejo y accesibilidad de los equipos médicos, en diversos 
estudios se evidencia una percepción de calidad alta, y aunque  otro estudio indica 
que es bajo Justo M.17 (Puno 2019), es necesario tomar en cuenta  para la mejora 
continua, ya que desde la disciplina de enfermería, tal como lo señala Watson el 
componente técnico-científico, es decir los conocimientos y las habilidades son 
esencial en la práctica del cuidado de enfermería.   
En la tabla 2, se observa que el 77% de las madres considera como alta la calidad 
de atención en la dimensión humana, estos resultados concuerdan con lo 
presentado por Tena X.15 (2018), en el que señala que 69.9% considera alta la 
calidad de atención en la dimensión humana, así también con los resultados de 
Martinez M. 12 (2017) quien señala que 85.2% de las madres calificó como favorable 
la dimensión humana; sin embargo, nuestro resultados contrastan con los de Justo 
M.17 (2017), dónde el 56.7% identifica como medianamente favorable la calidad en
la dimensión humana. 
La dimensión humana o interpersonal, incluye el trato humanizado demostrado en 
el quehacer del profesional enfermero, y aunque los resultados indican que se 
encuentra en un nivel alto,  este no alcanza la totalidad de la población de estudio, 
lo que pone en evidencia que aún se debe trabajar para mejorar esta dimensión, 
sobre todo tomando en consideración que el cuidado de enfermería tal como lo 
señala Watson, solo es posible cuando se establecen una relación de interacción 
reciproca entre enfermera-paciente.   
En la tabla 3, el 79% de madres considera que la calidad de atención en su 
dimensión entorno, se encuentra en un nivel alto; estos resultados concuerdan con 
lo presentado por Martinez M. 12 (2017) y por los de Tena X.15 (2018), en el primero 
el 82% de las madres califica como favorable la dimensión entorno  y en el segundo 
44.1% señala como alta la calidad de atención en la dimensión del entorno, en 
contraste el estudio de Justo M.17 (2017), 56.7% señala como medianamente 
favorable la dimensión del entorno. 
La dimensión del entorno, la cual está referida al contexto de los servicios de salud 
como la ambientación, limpieza y comodidad; en nuestro estudio hay una 
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percepción de la calidad alta, más aún constituye una situación para la mejora 
continua a nivel nacional. 
En la tabla 4, el presente estudio demuestra que el 92% de madres considera que 
la calidad de atención de enfermería, se encuentra en un nivel alto y para el 8% 
restante en un nivel medio; los resultados presentados, concuerdan con lo expuesto 
por Martinez M.12 (2017) dónde 85.2% de las madres presentó una percepción 
favorable  ante la calidad de atención del profesional enfermero,  y discrepan con 
los de García G.16 (2018), quien identificó que el 74% de las madres calificó como 
media la calidad de atención del personal enfermero, así también el estudio de 
Justo M.17 (2019) señala que el 56.7% de las madres concibió la calidad de atención 
del personal enfermero como media. 
La calidad de atención de enfermería, es un aspecto importante en la provisión de 
los servicios de salud, el personal enfermero se encuentra constantemente al 
cuidado del paciente, por lo tanto, es quien provee la atención sanitaria en primera 
línea y como meta procura la satisfacción del paciente. El presente estudio 
evidenció que la mayoría de las madres, unidades de estudio, percibieron calidad 
de atención por parte del profesional enfermero, lo cual contribuye a la búsqueda 
de calidad de en salud de nuestro sistema de salud. 
En cuanto las dimensiones de la satisfacción consideradas por García G.16 (2018), 
las cuales han sido definidas de acuerdo a la teoría de Hildegard Peplau38: 
Orientación, identificación y explotación. Esta teoría, se centra en la relación 
humana que se establece entre una persona que requiere ayuda, en este caso las 
madres de los niños, y el profesional de enfermería que tiene conocimientos, 
habilidades y actitudes que le permiten responder de manera efectiva a esos 
requerimientos y si la madre siente que recibe ayuda entonces está satisfecho. No 
se encontraron estudios relacionados con estas dimensiones, sin embargo, a 
continuación, se describen los hallazgos de estudios relacionados. 
En la tabla 5, se identificó que el 71% de las madres tienen un nivel alto de 
satisfacción frente la atención del personal de enfermería de CRED y  29% en un 
nivel medio, estos resultados concuerdan con lo presentado por Esquiche R. y 
Surco Y.21 (2017) quienes identificaron que el  80.6% de madres que asistieron al 
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servicio de CRED,  indicaron estar satisfechas, otro estudio que concuerda con 
nuestros hallazgos es el de Tena X.15 (2018) dónde señala que el 72.1% de las 
madres presentó un nivel ato de satisfacción; en contraste el estudio de  García 
G.16 (2018), identificó que el 55.8% de las madres tenían un nivel de satisfacción
medio y sólo 44.2% alto. 
La satisfacción de los pacientes, es la meta que persigue toda institución de salud, 
en nuestro estudio, la satisfacción de las madres permitirá la continuidad del 
servicio de CRED para la atención del niño, los resultados expuestos demuestran 
que más de la mitad de la población se encuentra satisfecha frente a la atención 
del personal enfermero, lo cual es un resultado positivo para el centro de salud, 
mas también se podría incluir como una oportunidad de mejora en la búsqueda de 
la satisfacción de al menos el 90% de la población que percibe el servicio. 
En la tabla 6, se observa que el 71% de las madres que tienen un nivel alto de 
satisfacción, el 62% tiene un nivel alto en la dimensión técnico-científica, mas no se 
encuentra una relación estadística entre estas dos variables, estos resultados 
concuerdan con lo presentado por Alvarez G.20 (2018) quien  encontró un relación 
significativa ente la satisfacción con la dimensión técnico científica en su población 
de estudio, además resalto la importancia de la implementación del consultorio de 
CRED para que el personal enfermero pueda realizar adecuadamente su quehacer 
profesional. 
En la tabla 7 se observa que, del total de madres, el 71% que tiene un nivel alto de 
satisfacción, el 58% tiene nivel alto en la dimensión humana, mas no se encuentra 
una relación estadística entre estas dos variables, estos resultados difieren de los 
presentados por Pereyra C.18 (2018), quien señala que existe correlación entre la 
satisfacción con la calidad de atención en la dimensión de característica de trato 
personalizado. 
En la tabla 8, se observa que del 71% de las madres que tiene nivel alto de 
satisfacción, el 62% tiene un nivel alto en la dimensión entorno, encontrándose 
además una relación significativa entre la satisfacción con la dimensión del entorno; 
estos resultados concuerdan con lo presentado por Alvarez G.20 (2018) quien 
también encontró una relación significativa entre la satisfacción con la dimensión 
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del entorno, especificándolo como limpieza y orden, privacidad además de 
comodidad con el servicio brindado. 
En la tabla 9, en cuanto la relación de la satisfacción con la calidad de atención de 
enfermería, se observa que el 71% que tiene un nivel alto de satisfacción, el 69% 
considera que la calidad de atención de enfermería se encuentra en un nivel alto, 
encontrándose además una asociación significativa entre las variables, estos 
resultados son congruentes con los presentados por Alvarez G.20 (2018) quien 
encontró una correlación entre la calidad de atención con la satisfacción de las 
madres que asistían al consultorio de CRED, así también concuerdan con los 
resultados por Angulo F.13 (2018) quien identificó que el 96.7% de madres que 
referían un nivel medio de satisfacción el 65% presentó nivel medio en cuanto las 
dimensiones de la calidad de atención. 
En nuestro país la atención de salud en el primer nivel busca aplicar estrategias 
preventivo-promocionales, una de ellas y considerada como la más importante por 
el impacto que tiene a largo plazo en la vida del niño, es la estrategia de crecimiento 
y desarrollo, dónde el personal enfermero es quien la lidera; nuestro estudio 
demuestra que en el Centro de Salud Nivel I-3 una gran parte de madres que 
asisten al consultorio de CRED consideran que existe calidad de atención por parte 
del personal enfermero, si bien el 71% se encuentra satisfecho, los estándares 
señalan un 80% de satisfacción frente a la atención5, por lo cual se considera 
importante que otros estudios de investigación determinen las causas o factores 
probables que limiten la satisfacción del 100% de los usuarios. 
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VI. CONCLUSIONES
1. La satisfacción de las madres de familia con niños menores de 1 año que
asisten a la estrategia de Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud Nivel
I-3, está significativamente relacionado a la calidad de atención de
enfermería, donde a niveles altos en la calidad de atención le corresponde 
niveles altos en satisfacción de las madres. 
2. En cuanto la calidad de atención de enfermería en la estrategia de
Crecimiento y Desarrollo del Centro de Salud Nivel I-3 se determina que el
92% de las madres lo consideran como alto y sólo el 8% como medio; en
cuanto las dimensiones de la calidad, en la dimensión técnico- científica 84%
considera que se encuentra en un nivel alto, así como el 77% en la dimensión
humana y 79% con la dimensión entorno.
3. En cuanto el nivel de satisfacción de las madres de familia con niños
menores de 1 año que asisten a la estrategia de Crecimiento y Desarrollo
del Centro de Salud G Nivel I-3, se determina que 71% se encuentra en un
nivel alto de satisfacción y el 29% restante en un nivel medio.
32 
VII. RECOMENDACIONES
1. Se recomienda a la Dirección del Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa
incentivar el trabajo de los profesionales de enfermería, en la atención del
control de crecimiento y desarrollo con documento de reconocimiento, lo que
determinara una de atención de mayor calidad.
2. Sugerir a los profesionales de enfermería, implementar programas de
capacitación continua para fortalecer las competencias en la atención en el
control del crecimiento y desarrollo de la niña y el niño, con el fin de que las
madres o cuidadores estén satisfechas en la atención que realiza la
enfermera.
3. Se aconseja a la jefatura del Centro de Salud, fortalecer las capacidades de
los profesionales de enfermería en la dimensión humana con el fin de
mejorar la calidad de la atención del profesional enfermero, así también se
recomienda motivar a la investigación científica para conocer la calidad de
la atención del profesional enfermero en todas las áreas.
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES 
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Consecución de conjuntos de 
características y acciones que 
posibilitan la restauración en cada 
paciente, del nivel de salud que es 
dado remitirle. Da respuestas 
adecuadas a las necesidades y 
expectativas del usuario de los 
servicios de salud, con los recursos 
humanos y materiales que dispone y el 
nivel de desarrollo científico actual, 
para lograr el máximo grado de 
desarrollo posible de satisfacción, 
tanto para el usuario como para los 




continua y eficiente que brinda 
el personal de enfermería de 
acuerdo a los estándares 
definidos para una práctica 
profesional competente y 
responsable con el propósito 
de lograr la satisfacción del 









15 a 18 puntos 
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13 a 15 puntos 
9 a 12 puntos 









10 a 12 puntos 
 
8 a 9 puntos 
 
4 a 7 puntos 
Ordinal 
Satisfacción de 
las madres de 
niños menores 
de 1 año. 
Medida de eficacia e incluso de control 
objetivo de la calidad de los servicios 
de salud2. 
Evaluación positiva de las 
madres de niños menores de 1 
año, en cuanto la atención de 
enfermería en la estrategia de 




























0.52(144 − 1) + 1.9620.52
 
𝑛 = 104 
Donde: 
n = Es el tamaño de la muestra poblacional a obtener. 
N = Es el tamaño de la población total. 
σ = Desviación estándar de la población (0.5) 
Z = Niveles de confianza, considerando el nivel de confianza del 95% (1.96)  
e = Error muestral, siendo 5% (0.5) 
















CUESTIONARIO DE CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA 
Buenos días nuestros nombres son: Eliana Pareja Mesicano, Francisco Solano 
Rodriguez Flores, en coordinación con el Centro de Salud Nivel I-3 Arequipa, nos 
encontramos realizando un estudio de investigación titulado “CALIDAD DE 
ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y SATISFACCIÓN EN MADRES DE NIÑOS 
MENORES DE 1 AÑO, ESTRATEGIA DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO 
CENTRO DE SALUD NIVEL I-3 AREQUIPA 2019“  
Para lo cual solicitamos su participación que es de carácter anónimo y confidencial.  
INDICACIONES: Lea cuidadosamente cada pregunta y marque con un aspa (X) la 
respuesta solicitándole la mayor sinceridad en sus respuestas que considera correcta:
DATOS GENERALES NIÑO 
Edad:           meses 
DATOS GENERALES DE LA MADRE 
Grado de instrucción:  
        Ninguna 
        Primaria  
        Secundaria  
        Superior no universitaria  






SIEMPRE  A 
VECES 
NUNCA  
EL PERSONAL DE ENFERMERÍA:  
E El ambiente del consultorio de CRED es limpio 
ordenado y adecuado para la atención de su niño 
(a).  
   
E Observa usted que el consultorio de CRED cuenta 
con los instrumentos necesarios (campana, linterna, 
juguetes, dibujos) para la atención de su niño (a).  
   
E Considera usted que el consultorio de CRED brinda 
la privacidad que se necesita para la atención de su 
niño (a)  
   
T Realiza el examen físico del menor, evaluando 
desde la cabeza a los pies.  






T Evalúa el desarrollo psicomotor de su niño (a) como 
motricidad gruesa y fina, control de postura y 
coordinación.  
T Registra en el carnet el peso y talla de su niño (a) 
explicándole su evolución.  
T La enfermera le recomienda pasos a seguir de 
acuerdo a su edad del menor, para estimular el 
desarrollo psicomotor de su niño (a)  
H Educa sobre la importancia de la lactancia materna 
y posiciones de amamantamiento.  
H Le explica sobre los análisis de laboratorio que debe 
tener su niño (a)  
H Orienta sobre las vacunas que le corresponde a su 
niño de acuerdo a su edad.  
E Le proporciona algún material educativo para 
fomentar el cuidado y conductas saludables para su 
niño (a).  
T Se preocupa por conocer sus razones de su 
inasistencia o retraso a los controles de su niño (a). 
T En su carnet de control de su niño (a) siempre 
colocan la fecha de su próxima cita.  
H Cree usted importante la atención que brindan a su 
niño (a) en el consultorio de CRED.  
H Se siente cómoda y segura con la atención que 
brinda la enfermera a su niño (a)  
Fuente: García Lizárraga G22. M. Satisfacción de las madres de niños menores de 
1 año en relación a la calidad de atención en el consultorio de CRED del centro de 
salud San Martín de Porres. 
Puntuación: 
− Calidad de Atención Alta 31 a 45 puntos.
− Calidad de Atención Media 16 -30 puntos.
− Calidad de Atención Baja 1-15 puntos.
Anexo N°:4 
CUESTIONARIO DE SATISFACCIÓN DE LAS MADRES 
INDICACIONES: Lea cuidadosamente cada pregunta y marque con un aspa (X) la 
respuesta solicitándole la mayor sinceridad en sus respuestas que considera 
correcta: 
PREGUNTAS: SIEMPRE A VECES NUNCA 
EL PERSONAL DE ENFERMERÍA 
1 Saluda y se despide de usted usando el nombre 
de su hijo o de usted. 
2 Se encuentra debidamente uniformada y 
arreglada. 
3 Considera usted que el tiempo de espera para su 
atención es adecuado 
4 Durante la atención de su hijo (a) la enfermera 
se dirige a usted con respeto y cortesía. 
5 Es fácil tener un dialogo amable y cortés con la 
enfermera 
6 Le informa sobre el crecimiento y desarrollo de 
niño (a) de acuerdo a su edad 
7 La enfermería está pendiente de la seguridad de 
su niño (a) y lo tranquiliza durante su atención 
8 Le orienta sobre los cuidados que debe brindar a 
su niño de acuerdo a su edad. 
9 La enfermera fomenta actividades de educación 
que promuevan la salud de su niño (a), sobre: 
lactancia materna, Alimentación 
complementaria, etc. 
10 Le explica la importancia de asistir a los controles 
de CRED de su niño (a 
11 La enfermera le escucha atentamente todas sus 
preguntas o dudas sobre el desarrollo de su niño. 
12 La Enfermera responde de manera clara y 
comprensible a sus dudas. 
13 Ante un problema detectado en la salud de su 
niño (a) la deriva a otros servicios como 
medicina, nutrición, odontología, psicología. 
14 Usted pone en práctica las recomendaciones 




15 Está usted Satisfecho con la atención recibida en 
el consultorio de CRED. 
   
 
Fuente: García Lizárraga G. M22. Satisfacción de las madres de niños menores 
de 1 año en relación a la calidad de atención en el consultorio de CRED del 
centro de salud San Martín de Porres. 
 
Puntuación: 
− Satisfacción Alta 1-15 puntos. 
− Satisfacción media 16-30puntos. 


























PRUEBA DE CONFIABILIDAD ALPHA DE CRONBACH PARA EL 





















Fuente: García G. 22  Satisfacción de las madres de niños menores de 1 año en 
relación a la calidad de atención en el consultorio de CRED del centro de salud San 
Martín de Porres, 2018. 
 
Anexo N°:6 
PRUEBA DE CONFIABILIDAD ALPHA DE CRONBACH PARA EL 
INSTRUMENTO SATISFACCIÓN DE LA MADRE 
Fuente: García G. 22  Satisfacción de las madres de niños menores de 1 año en 
relación a la calidad de atención en el consultorio de CRED del centro de salud San 
Martín de Porres, 2018. 
Anexo N°:7 




La presente investigación es conducida por Bach. Pareja Mesicano Eliana y Bach. 
Rodriguez Flores Francisco Solano, el título de la investigación es: “CALIDAD DE 
ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y SATISFACCIÓN EN MADRES DE NIÑOS 
MENORES DE 1 AÑO, ESTRATEGIA DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO 
CENTRO DE SALUD NIVEL I-3 AREQUIPA 2019”. 
Esta investigación tiene como objetivo general, determinar la calidad de atención 
de enfermería y la relación con la satisfacción de madres de niños menores de 1 
año que asisten a la estrategia de Crecimiento y Desarrollo en el Centro de Salud 
Nivel I-3 Arequipa 2019. 
La participación de este estudio es estrictamente voluntaria y la información que se 
recoja será confidencial y no se usará para ningún otro propósito, así como también 
sus respuestas a la encuesta serán anónimas. Si existe alguna pregunta durante la 
encuesta que le parezca incomoda, tiene el derecho de hacerlo saber al 
investigador o de no responderlas. 
______________________________  ______________________ 
     Investigadores    
Bach. Eliana Pareja Mesicano.        Firma de la encuestada 
Bach. Francisco Solano Rodriguez Flores. 
Anexo N°:9 
BASE DE DATOS CALIDAD DE ATENCIÓN EN ENFERMERÍA 
Nº 
TÉCNICO-CIENTÍFICA HUMANA ENTORNO 
T 
4 5 6 7 12 13 T 8 9 10 14 15 T 1 2 3 11 T 
1 3 3 3 3 3 3 18 3 2 3 3 3 14 2 3 3 3 11 43 
2 3 3 3 3 1 3 16 3 2 3 3 3 14 3 3 2 2 10 40 
3 2 2 3 2 2 3 14 3 2 2 3 3 13 3 3 2 1 9 36 
4 3 3 3 3 3 1 16 3 2 3 3 2 13 3 3 2 3 11 40 
5 3 3 3 3 2 3 17 3 3 3 2 2 13 3 2 3 2 10 40 
6 3 2 3 3 3 3 17 2 2 3 2 3 12 3 2 2 3 10 39 
7 3 3 3 3 3 3 18 2 2 3 3 3 13 3 3 2 3 11 42 
8 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 45 
9 3 3 3 3 3 3 18 3 1 3 3 3 13 3 3 3 3 12 43 
10 3 2 2 2 2 3 14 2 2 2 2 2 10 2 2 2 2 8 32 
11 3 3 3 3 2 2 16 3 3 3 2 2 13 2 3 3 3 11 40 
12 3 3 3 3 2 3 17 2 2 3 3 2 12 2 2 3 2 9 38 
13 3 3 2 2 3 3 16 3 3 3 3 2 14 3 2 2 3 10 40 
14 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 45 
15 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 45 
16 2 3 3 3 2 3 16 3 3 2 3 3 14 3 3 3 2 11 41 
17 3 3 3 3 3 2 17 2 3 3 3 3 14 3 3 3 2 11 42 
18 1 1 3 3 2 3 13 3 3 3 3 3 15 3 2 3 2 10 38 
19 2 2 3 3 3 3 16 2 2 2 3 2 11 3 3 2 3 11 38 
20 3 3 3 3 3 2 17 3 3 3 3 2 14 3 3 3 3 12 43 
21 3 3 3 2 3 3 17 3 2 3 3 2 13 3 3 3 2 11 41 
22 3 2 3 3 2 3 16 3 2 3 3 3 14 3 3 3 1 10 40 
23 3 3 3 3 2 3 17 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 44 
24 3 2 3 2 2 3 15 3 2 3 3 2 13 3 3 3 2 11 39 
25 2 2 3 3 3 3 16 3 2 3 3 2 13 3 2 3 2 10 39 
26 3 3 3 2 3 3 17 2 2 2 3 3 12 3 3 3 3 12 41 
27 3 2 3 3 2 3 16 3 3 3 3 2 14 3 2 2 3 10 40 
28 3 3 3 3 2 3 17 3 3 2 2 3 13 2 2 3 3 10 40 
29 3 3 3 2 2 3 16 3 3 2 2 2 12 3 2 3 3 11 39 
30 3 2 3 3 2 3 16 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 42 
31 2 2 3 3 2 3 15 3 2 3 3 2 13 2 3 2 1 8 36 
32 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 45 
33 3 2 3 3 3 3 17 3 2 3 3 2 13 3 3 2 2 10 40 
34 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 44 
35 3 2 3 2 3 3 16 3 2 3 3 2 13 3 2 2 1 8 37 
36 3 2 2 2 3 3 15 3 2 3 3 2 13 3 3 2 2 10 38 
37 2 2 3 2 3 3 15 3 1 3 3 2 12 2 2 2 1 7 34 
38 3 2 2 3 3 3 16 3 1 3 3 2 12 3 2 3 1 9 37 
39 3 3 3 2 3 3 17 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 43 
40 2 2 3 2 2 3 14 3 2 3 3 3 14 3 3 2 1 9 37 
41 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 2 2 10 43 
42 2 2 3 2 2 2 13 2 3 3 3 3 14 3 3 3 2 11 38 
43 2 3 3 3 3 3 17 3 2 3 3 2 13 2 2 2 2 8 38 
44 3 2 3 2 3 2 15 3 2 3 3 2 13 3 3 3 2 11 39 
45 3 3 3 3 2 2 16 2 2 3 2 2 11 2 2 3 2 9 36 
46 3 2 3 2 3 3 16 2 2 3 3 2 12 3 3 3 2 11 39 
47 3 2 3 2 2 3 15 2 2 3 3 2 12 3 3 3 2 11 38 
48 2 2 2 3 2 2 13 3 2 2 2 2 11 3 2 3 3 11 35 
49 3 3 3 3 2 3 17 3 2 3 2 2 12 3 3 3 2 11 40 




51 3 3 3 3 2 3 17 3 3 3 3 2 14 2 3 3 1 9 40 
52 2 2 2 2 2 3 13 2 2 2 2 2 10 2 2 2 2 8 31 
53 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 45 
54 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 45 
55 2 2 3 3 2 2 14 3 2 2 3 3 13 3 3 2 3 11 38 
56 3 2 3 3 2 2 15 3 2 3 3 3 14 3 2 3 2 10 39 
57 3 3 3 3 2 3 17 3 2 3 3 2 13 3 3 3 3 12 42 
58 3 2 3 3 3 2 16 3 2 3 3 2 13 3 2 3 3 11 40 
59 2 2 3 2 2 3 14 3 3 3 3 2 14 2 3 2 2 9 37 
60 2 3 3 2 2 3 15 2 2 2 3 2 11 2 3 3 1 9 35 
61 3 2 3 3 3 3 17 3 2 3 3 3 14 3 3 3 2 11 42 
62 2 2 3 2 2 3 14 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 40 
63 3 3 2 3 2 2 15 3 2 2 2 2 11 3 3 3 2 11 37 
64 3 2 3 3 2 3 16 2 2 2 3 3 12 2 3 3 2 10 38 
65 2 3 3 3 2 3 16 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 42 
66 3 1 3 3 3 3 16 3 3 3 3 3 15 2 2 2 3 9 40 
67 3 1 3 1 1 3 12 3 3 3 3 2 14 3 2 2 1 8 34 
68 3 2 3 3 3 2 16 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 43 
69 3 3 3 3 1 3 16 3 2 3 3 3 14 3 3 2 2 10 40 
70 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 45 
71 3 3 2 3 1 1 13 3 1 3 3 3 13 3 2 2 3 10 36 
72 3 3 3 3 2 3 17 3 3 3 3 3 15 3 2 2 2 9 41 
73 3 3 3 3 3 3 18 3 3 2 3 3 14 2 3 2 3 10 42 
74 2 2 3 3 2 3 15 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 41 
75 2 2 3 2 3 3 15 3 2 3 3 3 14 2 2 2 1 7 36 
76 3 2 3 2 3 3 16 3 2 3 3 3 14 3 3 3 2 11 41 
77 2 2 2 2 3 3 14 2 2 3 3 2 12 3 3 2 2 10 36 
78 3 3 3 3 3 3 18 3 2 3 3 3 14 3 3 2 2 10 42 
79 3 3 3 3 2 2 16 3 2 3 3 2 13 2 3 3 2 10 39 
80 2 2 3 3 3 2 15 3 2 3 3 3 14 3 2 3 2 10 39 
81 3 3 3 3 3 2 17 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 43 
82 2 2 2 3 2 2 13 3 2 2 2 2 11 3 3 3 2 11 35 
83 2 2 2 2 3 3 14 3 2 3 3 2 13 2 2 3 3 10 37 
84 3 3 3 3 3 2 17 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 43 
85 3 2 2 3 3 3 16 2 2 3 3 2 12 3 2 3 2 10 38 
86 3 3 3 3 2 3 17 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 43 
87 3 2 2 2 3 3 15 2 2 3 3 3 13 3 3 2 2 10 38 
88 2 3 3 3 3 2 16 2 3 3 2 3 13 3 3 3 3 12 41 
89 3 3 2 3 2 2 15 3 3 2 2 2 12 3 3 3 2 11 38 
90 3 2 2 2 3 3 15 2 2 3 3 2 12 2 3 2 2 9 36 
91 2 2 2 3 3 2 14 3 3 2 3 3 14 2 2 2 3 9 37 
92 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 45 
93 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 44 
94 3 3 3 3 3 2 17 3 2 2 3 3 13 3 3 3 3 12 42 
95 2 3 3 3 2 2 15 3 3 3 3 3 15 2 2 2 3 9 39 
96 3 3 3 2 2 3 16 3 3 3 3 2 14 3 3 2 3 11 41 
97 3 3 3 3 2 3 17 3 3 2 3 3 14 3 3 2 2 10 41 
98 3 3 3 3 3 3 18 3 3 2 3 3 14 3 3 3 3 12 44 
99 2 3 3 3 3 3 17 3 2 2 3 3 13 3 3 3 3 12 42 
100 3 3 3 2 1 3 15 2 2 3 2 3 12 3 2 3 3 11 38 
101 3 2 3 3 2 3 16 3 2 3 3 2 13 3 3 2 2 10 39 
102 3 2 3 3 3 3 17 2 2 3 3 3 13 3 2 2 3 10 40 
103 2 2 3 3 2 3 15 3 2 3 3 3 14 2 3 3 3 11 40 
104 2 2 3 2 2 3 14 3 1 3 2 2 11 2 2 2 2 8 33 
 
Anexo N°:10 
BASE DE DATOS SATISFACCIÓN DE MADRES 
Nº 
SATISFACCIÓN DE MADRES 
T 
2 3 4 5 8 T 1 6 7 11 T 9 12 13 T 10 14 15 T 
1 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 3 3 9 45 
2 3 1 2 2 2 10 3 3 2 2 10 2 3 2 7 3 3 3 9 36 
3 3 2 3 3 3 14 3 3 2 2 10 2 2 2 6 3 2 3 8 38 
4 3 2 2 2 2 11 2 2 2 2 8 2 2 2 6 3 3 2 8 33 
5 3 1 3 3 3 13 2 3 2 2 9 2 2 1 5 3 2 2 7 34 
6 3 2 3 3 3 14 2 3 3 2 10 3 3 3 9 3 3 3 9 42 
7 3 2 2 2 3 12 3 2 3 2 10 1 2 2 5 3 3 2 8 35 
8 3 3 3 3 2 14 3 3 3 3 12 2 3 2 7 3 2 2 7 40 
9 3 2 3 2 3 13 3 3 2 3 11 1 2 2 5 3 3 3 9 38 
10 3 2 2 2 2 11 3 2 2 2 9 2 2 2 6 3 3 2 8 34 
11 3 3 3 2 2 13 3 3 2 3 11 1 2 2 5 2 2 1 5 34 
12 3 2 2 2 2 11 2 2 3 2 9 2 2 2 6 2 3 2 7 33 
13 2 2 2 2 2 10 3 3 2 3 11 2 3 2 7 2 2 2 6 34 
14 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 3 3 9 45 
15 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 3 2 8 2 3 3 8 43 
16 3 2 2 2 3 12 3 3 3 2 11 2 3 2 7 3 2 3 8 38 
17 3 3 3 3 3 15 3 3 2 2 10 2 3 3 8 3 3 3 9 42 
18 3 3 3 2 3 14 2 3 3 3 11 3 3 3 9 3 3 3 9 43 
19 3 1 2 2 3 11 3 3 3 3 12 2 2 2 6 3 2 1 6 35 
20 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 2 2 3 7 3 2 3 8 42 
21 3 3 3 3 3 15 3 2 3 2 10 3 3 3 9 3 2 2 7 41 
22 3 2 2 2 2 11 2 3 2 2 9 2 2 2 6 2 2 2 6 32 
23 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 3 3 3 9 3 3 3 9 44 
24 3 2 3 2 2 12 3 3 3 2 11 2 2 2 6 3 2 2 7 36 
25 3 2 3 3 3 14 2 3 3 2 10 2 2 2 6 3 2 2 7 37 
26 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 3 3 3 9 3 3 3 9 44 
27 3 3 3 3 2 14 3 3 3 2 11 2 3 2 7 3 3 3 9 41 
28 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 2 3 3 8 3 3 3 9 44 
29 3 2 2 2 3 12 2 3 3 3 11 2 3 2 7 3 3 2 8 38 
30 3 2 3 2 3 13 3 2 3 3 11 2 3 2 7 3 2 3 8 39 
31 3 1 2 2 2 10 3 3 2 2 10 1 2 1 4 3 2 2 7 31 
32 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 3 3 9 45 
33 3 1 2 3 2 11 2 2 2 2 8 1 2 1 4 2 2 2 6 29 
34 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 2 2 7 3 3 3 9 43 
35 3 1 2 2 2 10 3 3 2 2 10 2 2 1 5 3 2 2 7 32 
36 3 1 2 2 2 10 3 2 3 2 10 2 2 2 6 3 2 2 7 33 
37 3 2 2 2 2 11 2 2 2 2 8 2 3 2 7 3 3 3 9 35 
38 3 1 3 3 3 13 2 3 3 3 11 2 3 1 6 3 3 2 8 38 
39 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 3 3 9 45 
40 3 2 3 2 3 13 2 3 2 3 10 2 2 1 5 3 2 2 7 35 
41 3 2 3 3 3 14 2 3 3 3 11 3 3 3 9 3 3 3 9 43 
42 3 2 3 2 3 13 3 3 2 2 10 3 2 1 6 3 2 2 7 36 
43 3 2 3 2 2 12 3 2 2 2 9 3 2 2 7 3 2 2 7 35 
44 3 2 2 2 3 12 3 3 2 3 11 2 3 2 7 3 2 2 7 37 
45 3 2 2 2 2 11 3 2 2 2 9 2 2 2 6 2 2 2 6 32 
46 3 2 2 2 3 12 3 3 2 2 10 2 2 2 6 3 2 2 7 35 
47 3 2 3 3 2 13 2 3 2 3 10 2 3 2 7 3 2 2 7 37 
48 3 1 2 2 3 11 2 3 2 3 10 2 3 2 7 3 2 2 7 35 
49 3 3 3 3 3 15 3 3 3 2 11 2 2 3 7 2 2 2 6 39 
50 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 3 2 8 43 
51 2 1 2 2 3 10 3 3 3 2 11 3 2 1 6 3 3 2 8 35 
52 2 2 2 2 2 10 2 2 2 2 8 2 2 2 6 2 2 2 6 30 
53 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 3 3 9 45 
54 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 3 3 2 8 3 3 3 9 43 
55 3 1 3 3 3 13 3 3 2 3 11 2 2 3 7 3 2 2 7 38 
56 3 2 3 3 3 14 2 3 3 3 11 3 3 2 8 3 2 2 7 40 
57 3 3 3 3 3 15 3 2 2 3 10 2 2 3 7 3 3 3 9 41 
58 3 2 3 2 3 13 2 3 2 3 10 3 2 2 7 3 3 2 8 38 
59 2 1 2 2 2 9 2 3 2 2 9 1 2 1 4 3 2 2 7 29 
60 3 2 2 2 3 12 2 3 2 2 9 2 2 2 6 3 2 2 7 34 
61 3 2 3 2 3 13 2 3 3 3 11 3 3 3 9 3 3 3 9 42 
62 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 2 3 3 8 2 2 2 6 40 
63 3 3 3 2 2 13 3 2 3 2 10 2 2 3 7 2 2 2 6 36 
64 3 1 3 2 3 12 2 3 3 2 10 3 2 3 8 3 3 3 9 39 
65 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 2 3 8 43 
66 3 3 3 3 3 15 1 3 2 3 9 3 3 3 9 3 2 3 8 41 
67 3 1 3 3 3 13 1 3 3 2 9 3 3 3 9 3 3 2 8 39 
68 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 3 3 9 44 
69 3 3 3 3 2 14 2 3 3 3 11 3 3 2 8 2 2 3 7 40 
70 3 2 2 2 3 12 3 3 3 3 12 2 2 3 7 3 2 3 8 39 
71 3 1 3 2 3 12 1 2 2 2 7 3 2 3 8 2 3 2 7 34 
72 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 2 3 2 7 3 3 3 9 42 
73 3 1 3 2 3 12 3 3 2 3 11 3 2 3 8 3 3 2 8 39 
74 3 3 3 3 2 14 3 3 2 2 10 1 2 2 5 2 2 2 6 35 
75 3 2 2 2 3 12 3 3 3 3 12 3 3 3 9 1 2 2 5 38 
76 3 2 2 2 2 11 3 2 2 2 9 3 2 2 7 2 2 2 6 33 
77 3 2 2 2 3 12 3 3 3 2 11 2 2 2 6 3 2 3 8 37 
78 3 2 2 2 3 12 2 3 2 2 9 2 2 3 7 2 2 2 6 34 
79 3 1 2 2 3 11 2 3 3 2 10 2 2 2 6 3 2 2 7 34 
80 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 2 3 3 8 3 3 3 9 43 
81 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 2 2 3 7 3 3 3 9 43 
82 3 3 2 2 2 12 3 2 2 2 9 2 2 2 6 2 2 2 6 33 
83 3 2 2 2 3 12 3 3 3 2 11 3 2 1 6 3 2 2 7 36 
84 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 3 2 8 2 3 3 8 43 
85 3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 12 2 3 2 7 3 2 2 7 40 
86 3 3 3 3 3 15 3 3 2 2 10 2 3 3 8 3 3 3 9 42 
87 3 3 2 3 2 13 2 3 3 3 11 2 3 2 7 3 2 2 7 38 
88 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 2 3 8 2 3 3 8 43 
89 3 2 3 3 2 13 3 3 2 2 10 2 3 2 7 2 3 2 7 37 
90 3 2 3 2 3 13 3 3 3 3 12 2 3 3 8 3 2 2 7 40 
91 3 3 2 2 3 13 3 3 2 3 11 3 3 3 9 3 3 3 9 42 
92 3 1 3 3 2 12 2 3 3 3 11 2 3 2 7 2 2 2 6 36 
93 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 3 3 3 9 3 2 3 8 44 
94 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 12 2 3 2 7 3 3 3 9 43 
95 3 2 2 2 3 12 3 2 3 2 10 2 3 3 8 3 2 2 7 37 
96 3 2 3 3 3 14 2 3 2 3 10 3 3 3 9 3 3 3 9 42 
97 2 2 3 2 3 12 2 3 3 2 10 3 2 2 7 3 3 3 9 38 
98 3 3 3 3 2 14 3 3 3 2 11 2 2 3 7 3 2 2 7 39 
99 3 2 2 2 3 12 3 3 2 2 10 1 2 2 5 3 3 3 9 36 
100 3 2 3 3 3 14 3 3 2 3 11 2 2 3 7 3 3 2 8 40 
101 3 2 2 3 3 13 2 3 3 2 10 2 2 2 6 3 3 2 8 37 
102 3 3 3 3 2 14 3 2 2 2 9 2 3 2 7 3 2 2 7 37 
103 3 1 3 2 2 11 2 3 2 2 9 2 2 3 7 3 2 2 7 34 
104 3 3 3 2 2 13 2 3 3 2 10 2 2 2 6 3 2 2 7 36 
